
 

 
 

Checkliste Präoperative Abklärungen  
 

Wir wünschen uns grundsätzlich folgende Unterlagen 

Diagnosen Bitte vollständige Diagnoseliste zusenden 

Medikamente Bitte vollständige Medikamentenliste zusenden 

 

Laboruntersuchung und EKG bei gesunden Patienten 

Labor Nur bei grösserem Eingriffen* mit 
potentiellem Blutverlust >500ml 
und/oder Patient älter als 65 Jahre 

Standardlabor = Kleines Blutbild, Elektrolyte, 
Kreatinin, GFR, Quick/INR 
(nicht älter als 3 Monate) 

EKG Nur wenn Patient älter als 65 Jahre  

 

Zusatzuntersuchungen, Labor bei Patienten mit Vorerkrankungen und Spezialkonditionen 

Diagnose / Zustand Kriterien für Zusatzuntersuchung Massnahme / Zusatzuntersuchung 

Anämie Grössere Eingriffe* mit potentiellem 
perioperativem Blutverlust >500ml 

Standardlabor,  Ferritin, Transferrinsättigung 

Therapie nach PBM-Konzept Balgrist 

Orale Antikoagulation Neue orale Antikoagulanzien NOAK Absetzen nach NOAK-Konzept Balgrist 

Vitamin K Antagonisten Zielwert Q für OP > 65%; Bridging mit NMH 

Reduzierte Leistungsfähigkeit < 4 MET 

(4 MET: kann leichte Hausarbeiten 
verrichten; 1-2 Etagen Treppen 
steigen ohne anzuhalten) 

Kardiologisches Konsilium 

 

KHK Bei Symptomen EKG, kardiologisches Konsilium 

Bei St.n. Stenteinlage EKG, Spezialarztbericht < 12 Monate alt 

Herzinsuffizienz Bei Symptomen EKG, Elektrolyt-Bestimmung, aktuelle 
Echokardiographie 

Klappenerkrankung Wenn mittel- bis schwergradig Aktuelle Echokardiographie 

Pulmonal arterielle Hypertonie Alle Schweregrade Aktuelle Echokardiographie 

Art. Hypertonie Wenn schlecht eingestellt EKG, Therapie falls möglich optimieren 

Schrittmacher / ICD-Träger  Letzter Bericht Schrittmacherkontrolle  

COPD/Asthma Bei deutlicher Beeinträchtigung Pneumologisches Konsil (Lungenfunktion) 

Obstruktives Schlaf-Apnoe 
Syndrom (OSAS)  

Mit CPAP-Therapie Pat. soll CPAP-Gerät bei Eintritt mitbringen 

Niereninsuffizienz Bei GFR < 60ml/min Aktuelle Elektrolyte, Kreatinin, GFR 

Hepathopathien virale Hepatitis 

C2-Hepatopathie 

Aktuelle Leberwerte, Quick/INR 

Schilddrüsenerkrankung Bei Symptomen Aktuelles fT3/fT4, TSH 

Gerinnungsstörung  Spezialarztbericht 

Cerebrovaskuläre Erkrankung Bekannte Gefässstenose (Carotis) Vaskuläre Abklärung (Ultraschall) 

Neuro-Status bei neurologischem Defizit 

Allergien  Liste oder Kopie Allergiepass beilegen 

* Spondylodesen, alle Prothetik-Operationen, Revisionseingriffe, Beckeneingriffe, Tumorchirurgie, Ober- und  
Unterschenkel-Amputationen etc... Bei uns wird bei diesen Operationen im Voruntersuchungszentrum und/oder bei 
Spitaleintritt noch Test-Blut abgenommen, ein aktuelles Hämocue-Hb, ev. CRP und ev. Quick/INR bestimmt. 
 
 

Damit alle wichtigen Unterlagen anlässlich der Anästhesiesprechstunde vorhanden sind, müssen diese 2 Arbeitstage 
vor dem Voruntersuchungstermin bei uns vorliegen. Bitte schicken Sie deshalb alle Unterlagen rechtzeitig 
Per Mail: vorops@balgrist.ch 
Per Post:  Universitätsklinik Balgrist, Präoperatives Management, Forchstrasse 340, 8008 Zürich 

http://s04080/mediaMHB/33/331/331%20Richtlinien/Präop%20Management/331_RL_SOP%20PBM%20Kurzversion%20Zuweiser.pdf
http://s04080/mediaMHB/33/331/331%20Richtlinien/Präop%20Management/331_RL_SOP%20elektives%20präoperatives%20Management%20NOAK.pdf

